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秤 (以下AD群)の 3群に分類 している｡ しかし､MCI群の基準値 (Logical











































































AngularLtの値はMCIAD- M C Iが1.161±0.142､MCIAD-ADが 1･056
±0.164で､MCIAD-MCIのAngularLtの値はMCIAD-ADに比べ有意に











































































年には 1億 1540万人が認知症になるとい う推計を出している｡ このように毎年
認知症患者の数は増加 し続けている｡ さらに､アルツハイマー病 (AIzheimer's
Disease:以下 AD)は､7秒に 1人が発病するとい う報告もある4)｡そのため
認知症患者の増加は､超高齢社会を迎えた本邦のみならず､世界的にも大きな
問題 となっている｡ 認知症は原因により様々な種類に分類されているが､原因
としては ADの割合が最も多いとされている1) 5)6)｡ そのため､ADの原因の
解明と早期発見 ･早期治療は急務であり､アメリカ国立衛生研究所を中心に
AIzheimer'SDiseaseNeuroimagingInitiative(アルツハイマー病神経画像戦



















































断のついてい る被験者 を除外 した｡ 以上 の方法で被験者 を.選定 し､










































各群における FAQの値 (平均±標準偏差)は､MCIAD-MCIで 3.8±4.5､
MCIAD-AD で 10.5±5.9であった｡ Mann-Whitney検定を行った結果､











3. MCI/AD群で MCIと分類されている群と AD と分類されている群での
t-tau/AB












±0.142､MCIAD-AD で 1.056±0.164であった｡ t一検定を行った結果､
MCIAD-MCIのAngular-Ltの値はMCIAD-ADに比べ､統計学的に有意に高
かった (p<0.05)【表 3､図 8】｡また､AngularRtの値 (平均±標準偏差)
は､MCIAD-MCIで 1.180±0.165､MCIAD-ADで 1.098±0.139であった｡
Mann-Whitney検定を行った結果､両群の間に統計学的に有意な差を認めな








の間に統計学的に有意な差を認めなかった (p=0.0728)【表 3､図 8】｡また､
Temporal-Rtの値 (平均±標準偏差)は､MCIAD-MCIで 1.129±0.128､
MCIAD-ADで 1.066±0.146であった｡ t一検定を行った結果､両群の間に統
計学的に有意な差を認めなかった (p-0.1109)【表 3､図 8】｡R●oc分析を行
った結果 Temporal-Ltの ROC曲線下面積は 0.6435､感度は 78.95､特異度





















の有用性が示 されている 13)｡ そのため､10項 目の道具的 日常生活動作
(IADLs)を行 う患者の能力を､患者の介護者に対して質問紙で評価を実施



















































































































































表 1 ADNIで使用 される認知機能検査
1.Mini-MentalStateExamination(MMSE)
2.AIzheimer'sDiseaseAssessmentScale-Cognitive(ADAS-Cog)





















































































































































































disease (AD). Currently,a large clinicalobservation projectCalled
AIzheimer-SDiseaseNeuroimagingInitiative(ADNI)isunderway.The
objectivesofthisprojectare:1)developingimprovedmethodstocreate
uniform standards for acquiring data on patients, 2) colecting
neuropsychologlCaltestingdataandblood-cerebrosplnalfluidsamplesto




























diagnosed as MCI (MCIAD-MCI),and 19 were diagnosed as AD
(MCIAD-AD).
ThediscretionofMCIandADinage,educationalyears,t-tau/AB,FAG,
andFDG-PETwasexamined.
With respecttoage,yearsofeducation,七一tau/A6,andAngularRt,
Temporal-Lt,andTemporal-RtofFDG-PET,nostatisticallyslgnificant
differencewasfoundbetweenLtheMCIAD-MCIandtheMCIAD-ADgroups.
WithrespecttoFAGandAngular-Ltasignificantdiferencewasfound
betweentheMCIAD-MCIgroupandtheMCIADIADgroup.Furthermore,
thesuficientresulttoclassifyintoMCIandADinROCanalysisofFAGwas
brought. Thirteen subjectscannotdiscriminatebetweenMCIandAD
among50subjects,whichmustbecarefulinthecaseofdiagnosis.
Theresearchproblemistoclarifythemethodofexaminingcomplexlythe
resultofaninspection ofotherswhich isbroughtbyADNI,andto
discriminatebetweenMCIandAD.
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